Carátula 


SEÑOR PRESIDENTE.- Habiendo número, está abierta la sesión. 
(Es la hora 17 y 09 minutos.) 


-La Comisión de Salud Pública del Senado tiene mucho gusto en recibir a los Liquidadores 
Administrativos del Hospital Italiano: contador Gabriel Ferreira, doctor Daniel Germán y doctora Mabel 
Acevedo. 


En el mes de junio del año pasado, en esta Comisión recibimos al entonces Ministro de 
Salud Pública y al señor Subsecretario -actual Secretario de Estado de esa Cartera- y tuvimos 
oportunidad de hablar largamente sobre la situación que atravesaba el Hospital Italiano. También 
contamos con la presencia de la anterior Directiva de dicho nosocomio. 


En virtud de que nos interesa mucho conocer la evolución del tema, los recibimos en el día 
de hoy y les cedemos el uso de la palabra para luego formularles las preguntas que consideremos 
pertinentes. 


SEÑOR GERMÁN.- La Asociación Uruguaya de Peritos -Aupe- está integrada por sujetos de distintas 
profesiones y, entre las pericias que realiza, está la actividad concursal. En el tema del Hospital 
Italiano, en el año 2010 Aupe participó en un concordato anterior, que fue cancelado luego de la 
intervención dispuesta por el Poder Ejecutivo y con dineros del Ministerio de Economía y Finanzas. En 
una segunda etapa, el actual Poder Ejecutivo dispuso la intervención administrativa y designó a los 
señores Dati, Amorena y Waisrub como interventores. Una de las primeras acciones que ellos 
desplegaron fue solicitar el concurso a través de la nueva ley en la materia. En ese marco, Aupe fue 
designada interventora judicial dentro del concurso, o sea, coadministradora con el deudor, que en ese 
momento -reitero- estaba intervenido por el Poder Ejecutivo. 


Al culminar el año de la intervención, por disposición judicial Aupe fue designada síndico del 
concurso del Hospital Italiano y se mantuvo en esa calidad desde el 30 de junio de 2011 a la fecha. 


El 2 de febrero de este año, el Ministerio de Educación y Cultura dispuso la cancelación de la 
personería jurídica del Hospital Italiano y la designación de Aupe como liquidador administrativo. 


Por eso, más allá de la discusión jurídica sobre si el concurso se mantiene o no y con qué 
alcance, en ese caso tendría ambas calidades: la de liquidador -dispuesta por el Ministerio de 
Educación y Cultura- y la de síndico designado en el expediente concursal. 


Además de mantener las obligaciones que cada una de las funciones ameritaba -la 
administración durante este período, después de haber sido designado síndico, y previamente la 
coadministración en todo aquello que no estaba directamente vinculado al giro principal del deudor, que 
quedaba para el deudor que fuera oportunamente intervenido- en la feria judicial del mes de enero, con 
habilitación de feria, se solicitó un pliego de condiciones para el llamado a licitación, cosa que nunca 
había sido provista por parte del Juez. 


SEÑOR PRESIDENTE.- ¿Usted se refiere a esta última o a la de 2011? 


SEÑOR GERMÁN..- Me refiero a la de enero de 2012, señor Senador. En esta fecha se presentó el 
pliego de condiciones a fin de realizar una licitación para la adjudicación de la unidad productiva, es 
decir, se haría la venta en bloque de dicha unidad. 


Al estar en época de feria, los Jueces no se pronunciaron a favor ni en contra de ese planteo 
porque con anterioridad se había pedido la liquidación frente a acreedores quirográficos representantes 
del Estado con determinadas mayorías, y también del Hospital Italiano. El pedido de liquidación, más 
allá de una oposición jurídica que no tenía efecto suspensivo, permitía proceder a ella. Ante eso, se 


entendió que la mejor forma de tener en cuenta los bienes a liquidar en el activo era a través de la 
venta en bloque de la unidad productiva por medio de la licitación. Esto se planteó en enero con 
determinados requisitos como ser, por ejemplo, que quien se presentara fuera un prestador integral de 
salud y que, entre otras cosas, mantuviera la fuente y las condiciones de trabajo. Desde el punto de 
vista jurídico, quien se presentara debía realizar una oferta superior al 50% de la tasación; por lo tanto, 
debería ser una oferta superior a US$ 17:000.000. Posteriormente, se nos notificó el retiro de la 
personería jurídica a la Asociación Civil Hospital Italiano y, al mismo tiempo, que Aupe había sido 
designada como liquidador. Ante esa circunstancia, y no existiendo demasiados antecedentes en la 
materia, se propusieron por nota, al Ministerio de Educación y Cultura y al Juez del Concurso, los 
pasos que se entendía necesario seguir. En realidad, al Juzgado de Concurso se planteó hacer la 
liquidación administrativa efectuando un llamado a licitación que tuviera las mismas condiciones que la 
que se haría desde el punto de vista judicial, concursal. De todos modos, por economía procesal se 
planteaba la posibilidad de continuar -más allá de alguna discusión que pudiera plantearse en materia 
de competencias- con todos aquellos incidentes que ya se habían presentado sobre verificaciones de 
créditos, para dilucidar quiénes eran los acreedores a los que no se les hubiera reconocido su crédito y, 
de esa manera, no exigir a cada uno que se presentara judicialmente por separado. La vista fiscal 
hasta el momento no hizo lugar a ese planteo y está para resolución desde el punto de vista judicial. 


Esto se informó al Ministerio de Educación y Cultura y estamos esperando contestación 
respecto de cuáles son los pasos pertinentes a seguir. Mientras tanto, como es de conocimiento, el 
Hospital sigue funcionando; desde hace muchos años tiene un déficit estructural de varios millones de 
pesos, que al principio fue paliado con esta intervención dispuesta por el Poder Ejecutivo a través de 
dineros del Ministerio de Economía y Finanzas y, después, por medio de un contrato con la Mutualista 
Universal, que fue presentado oportunamente al Juez de Concurso en el Juzgado Letrado de 
Concursos, con fecha de vencimiento al año 2014. Allí se preveía que en caso de existir desfase, la 
Institución debía cubrirlo y si, eventualmente, en un futuro, por ejemplo, hubiera una licitación a la que 
Mutualista Universal se presentara y le fuera favorable, todo aquel dinero que hubiera adelantado le 
quedaría como parte de pago. La idea de Aupe es proceder lo antes posible -apenas llegue el visto 
bueno del Ministerio de Educación y Cultura- a una licitación donde cualquier prestador integral de 
salud podrá presentarse en condiciones similares a las ya planteadas en el expediente concursal. Me 
refiero a contar con las garantías suficientes, a que la propuesta sea superior a US$ 17:000.000 -no 
necesariamente al contado- a que se otorguen las garantías en caso de que sea a crédito y a que se 
mantengan las condiciones de trabajo para los casi quinientos trabajadores del Hospital Italiano. 
Entendemos también que se debe establecer algún régimen especial con respecto a ciertos bienes, 
como el mobiliario, ya sea una escultura, un cuadro, etcétera, que se entregarían a quien disponga la 
Embajada italiana. No son bienes económicamente importantes, pero tienen un valor para la 
comunidad italiana. En cuanto a la parte histórica del Hospital Italiano, se haría un comodato para que 
pueda ser utilizada por quien disponga la Embajada de Italia -para la comunidad italiana- por un lapso 
de 99 años. 


A grandes rasgos, eso sigue funcionando y hubo meses en que, por suerte, ese déficit no fue 
tal porque la necesidad de camas fue suficiente como para que pasara a ser -por breves períodos- 
económicamente viable. Esperamos que en el futuro nuestra función sea lo más corta posible, 
manteniéndonos solo para, durante el lapso en que se reciba dinero por parte de quien se presente y 
sea adjudicado -pueden ser años- ir pagando a cada uno de los acreedores a prorrata de sus créditos, 
a medida que se reciban las partidas de ingresos. 


SEÑOR GALLO.- ¿Quién está realizando la gestión del servicio? 


SEÑOR GERMÁN.- La función de administrar le corresponde al síndico y así lo hicimos desde que 
fuimos designados como tales. Pero, a su vez, se mantuvo absolutamente todo el personal y todo el 
plantel que ya existía anteriormente, desde la intervención por parte del Poder Ejecutivo. Solamente se 
realizó una sola contratación de una persona que sí fue designada por el Poder Ejecutivo, el doctor 
Ruben Waisrub. Se trata de una contratación especial realizada por esta sindicatura -por Aupe- para 
cumplir, justamente por estar más empapado en el tema, la función de cabeza de gestión, donde 
tenemos la obligación jurídica y legal de cubrir al administrado. 


Creo que la pregunta formulada está orientada a si Mutualista Universal tiene alguna función 
de gestión. Desde ese lado, estrictamente la función que cumple es la que surge del contrato que se 


agregó en el expediente concursal y que fuera celebrado oportunamente, si mal no recuerdo, con 
vencimiento en el año 2014. Si la Comisión lo estima pertinente, podemos acercar una copia del 
referido contrato. 


SEÑOR GALLO..- En el Hospital Italiano también se compraban servicios que funcionaban en forma 
independiente, como en el caso de IMAE, en el área de Radiología y Laboratorio. Esos servicios, 
¿siguen funcionando? ¿De qué manera y con qué están relacionados? 


SEÑOR GERMÁN.- Quiero aprovechar que hay algún proyecto ya presentado -aunque no en esta 
Comisión- para dar una opinión al respecto. 


En el momento en que los interventores designados por el Poder Ejecutivo promueven el 
concurso, se designa a Aupe como interventor, y dentro del plazo de 60 días que marca la ley y de 
acuerdo a lo establecido en el artículo 68 de la Ley de Concursos y Reorganización Empresarial, se 
rescinden absolutamente todos aquellos contratos previstos o interpretados por parte de la Doctrina, o 
sea, los contratos con obligaciones pendientes de ejecución. Debido a esas rescisiones, el Hospital 
Italiano pudo seguir funcionado, más allá del dinero aportado por el Ministerio de Economía y Finanzas. 
El Hospital estaba absolutamente desfinanciado y la ley establece que, al rescindirse esos contratos, 
podía iniciarse un crédito de naturaleza concursal. En ese caso, se debe determinar quién es el 
acreedor, estableciendo si es privilegiado, quirografario o subordinado. 


Se rescindieron más de cuarenta contratos por parte de la intervención del Poder Ejecutivo y 
con la anuencia de Aupe, que en ese momento era el interventor concursal, con la única excepción de 
un caso que impugnó, porque entendía que había una cesión de créditos futuros, lo que no estaría 
comprendido dentro de los parámetros de los contratos con obligaciones pendientes de ejecución. Los 
demás casos se renegociaron uno por uno en condiciones más favorables -gran parte eran aspectos 
tercerizados por el Hospital Italiano- y ninguno con plazos superiores al año 2014. Por lo tanto, aquel 
que gane la licitación e ingrese eventualmente como adjudicatario va a tener que respetar esos 
contratos, como mínimo, hasta la fecha de vencimiento de cada uno de ellos. 


Con respecto al otro tema, debo decir que es el único caso que fue impugnado en primera 
instancia en el Juzgado Letrado de Concurso de 2do. Turno y no en el de 1er. Turno, que ya había 
sacado una sentencia en el mismo sentido respecto a otro concurso, como fue el caso de Paylana. En 
el caso del Hospital Italiano también se siguió la misma jurisprudencia que en el de Paylana, 
entendiéndose que cesiones de crédito futuro son contratos con obligaciones pendientes de ejecución. 
Entonces, se puede visualizar cuál es el sentido y la función fundamental de la Ley de Concursos y 
Reorganización Empresarial: mantener la unidad productiva, la fuente de trabajo y, si eso no se 
pudiera, que los acreedores cobren en un plano de igualdad, dentro de la categoría y clase de sus 
créditos. Evidentemente, la igualdad no es la misma para un trabajador que tiene un crédito 
privilegiado, para el Estado por los tributos de los dos últimos años de la declaración del concurso, que 
para alguien que está eventualmente relacionado con el deudor. En este último caso, la ley lo pone 
como subordinado y ese crédito se cobra en la última etapa. 


Reitero que, gracias a la rescisión de los contratos solicitada por la intervención del Poder 
Ejecutivo -aceptada por Aupe y también por el Juzgado- se pudo continuar con la actividad; de lo 
contrario, hubiera sido necesaria una ayuda mayor del Ministerio de Economía y Finanzas. 


SEÑOR PRESIDENTE.- Estaba leyendo las versiones taquigráficas de las comparecencias anteriores 
y mirando los números del endeudamiento, que eran muy importantes. En esa oportunidad, el señor 
Ministro habló de algo así como U$S 25:000.000 que al día de hoy seguramente deben haber 
aumentado. El señor Ministro había señalado que eran U$S 20:000.000 más un déficit mensual de $ 
5:000.000, de los que se estaba haciendo cargo el Ministerio de Economía y Finanzas a través de 
Rentas Generales. Aclaro que esto fue durante el período de la intervención. En este sentido, recuerdo 
que la intervención fue prorrogada, primero por 60 días, después por 120 y, por último, por 180 días, 
terminando en junio del año pasado. En ese lapso se había hecho un llamado a interesados para 
gestionar la unidad productiva Hospital Italiano, al que se habían presentado el CASMU, el Círculo 
Católico y la Mutualista Universal. Por lo que leo acá y por lo que dijo el entonces Ministro Olesker, se 
le había adjudicado la gestión a la Mutualista Universal en una especie de cogestión con ASSE, ya que 


no había una venta de servicios. Sin embargo, veo que ahora ha habido un cambio sustancial ya que 
se me dice que la sindicatura se ha encargado de la gestión. 


Quisiera saber cuál es la forma jurídica en que ahora se encuentra Mutualista Universal. 
¿Está arrendando habitaciones, como hacía en el pasado, o está gestionando junto con ustedes? 
Realmente, me llama la atención porque aparentemente, en su momento, había sido la ganadora de 
ese llamado público que se había realizado. Hasta la propia ASSE había anunciado su propósito de 
presentarse, pero luego el Ministro comentó en la Comisión que, por razones institucionales, no se 
podía presentar a un llamado de esas características. En realidad, pensé que la intervención seguía y 
no sabía en qué estatuto jurídico se encontraban ahora. Me gustaría saber qué papel juega ahora la 
Mutualista Universal. Ustedes comentaban que la pérdida es mucho menor que la que había cuando 
esto lo financiaba el Ministerio de Economía y Finanzas. 


SEÑOR GERMÁN.- Más bien antes. 


SEÑOR PRESIDENTE.- Recuerdo que en esos meses se decía que los salarios de esos 500 
trabajadores equivalían a un monto de unos $ 5:000.000 y que el déficit era de ese orden o un poco 
menor. Por tanto, quisiera saber a cuánto asciende hoy el pasivo y qué rol estaría jugando la 
Mutualista Universal. Ahora se va a llamar a licitación para que se puedan presentar prestadores 
integrales de salud sin preferencia alguna para el caso de Mutualista Universal que, aparentemente, 
quedó fuera de competencia en esto. 


SEÑOR GERMÁN.- No quedó fuera de competencia sino que está en competencia como cualquier 
otro prestador integral de salud que pueda estar interesado en presentarse al llamado. 


SEÑOR PRESIDENTE.- Entonces, sería un interesado más, pero no tiene más derechos que nadie. 


SEÑOR GERMÁN.- No, el único derecho que habría que respetarle en caso de que no fuera 
adjudicataria, sería el contrato hasta setiembre de 2014. Lo demás se desprende del contrato, que lo 
haremos llegar a la Comisión para que puedan conocer su alcance. 


Ese llamado fue realizado por la Comisión Interventora designada por el Poder Ejecutivo, que 
fue la que resolvió en su momento. En esa oportunidad, Aupe no participó de la adjudicación, pero 
advirtiendo que la Mutualista Universal estaba dispuesta a participar, se celebró el contrato que les 
haremos llegar. 


SEÑOR PRESIDENTE.- Como vemos, hubo diversas alternativas. Recuerdo un conflicto de intereses 
entre la Comisión Interventora y ASSE cuando ésta inicia un trámite de expropiación del Hospital 
Italiano, justamente, en el momento que estaba en curso ese llamado a interesados. El inicio de la 
expropiación fue objeto de recursos por parte de los interventores y hubo un choque que no parecía 
muy comprensible porque, en definitiva, era el Estado el que estaba interviniendo en los dos casos, ya 
que estaba el Poder Ejecutivo por un lado y, por otro lado, un Servicio Descentralizado. Si no recuerdo 
mal, la intervención la habían dispuesto los Ministerios de Salud Pública y de Educación y Cultura. En 
definitiva, se presentaron recursos administrativos frente a la decisión de un Servicio Descentralizado 
que iba a estar bajo la superintendencia del propio Ministerio de Salud Pública, lo que parecía bastante 
contradictorio. 


SEÑOR GERMÁN.- En lo personal debo decir que, a veces, se procesa internamente la decisión 
política que se quiere adoptar y, mientras tanto, puede haber opiniones contrarias. Esto es algo natural, 
siempre ha sido así; mientras no haya una posición oficial por parte del Gobierno, insisto, es natural 
que haya distintas opiniones. 


SEÑOR PRESIDENTE.- Nos parece poco comprensible que el Poder Ejecutivo designe interventores 
mientras haya un Servicio Descentralizado que esté bajo la superintendencia del Ministerio. No parece 
lógico. 


SEÑOR GERMÁN.- Es un tema estrictamente político. 


SEÑOR PRESIDENTE.- No es un tema político sino institucional. La cuestión es ver cuál es el curso 
que van a tomar los acontecimientos. 


SEÑOR GERMÁN.- Como asociación, en lo institucional debemos cumplir con nuestra función, aunque 
en temas concursales existan dos trabajadores o seiscientos -tal como nos ha sucedido- especialmente 
en un área tan delicada como es la de la salud. Asimismo, creemos que para buscar una salida es 
importante trabajar la función jurídica con una apoyatura política. Quiero aclarar que cuando hablo de 
política no me refiero a la política partidaria sino a una general, en materia de salud. Se trata de la 
función de la salud y de los trabajadores; siempre hemos tratado de que se dé una coordinación para 
que las distintas autoridades cuenten con la información. Cuando se resolvió políticamente que ASSE 
no participaría, se analizó la forma en que se llegaría a una solución definitiva. 


Quiero aclarar que a la licitación se podrá presentar cualquier prestador integral de salud 
siempre que cumpla con ciertos requisitos, es decir, que mantenga las condiciones de trabajo, que la 
oferta esté suficientemente garantizada, que presente una oferta por encima de US$ 17:000.000, que 
respete los bienes otorgados en comodato a la comunidad italiana y aquellos otros bienes muebles que 
aunque tengan un valor patrimonial relativo, desde el punto de vista testimonial o sentimental 
presenten un valor para esta comunidad. Reitero que mientras se respeten los datos que están en la 
licitación -que se reiterarán cuando se haga la licitación administrativa- cualquiera se puede presentar. 


SEÑOR SOLARI.- Voy a plantear dos interrogantes. La primera tiene que ver con lo que el señor 
Presidente preguntaba respecto a los aspectos empresariales, y la segunda, con los temas 
estrictamente sanitarios. 


En cuanto a la primera, pienso que sería útil tener una copia del pliego de licitación porque 
en definitiva, de todas las comparecencias a esta Comisión, es la primera vez que tenemos un 
elemento jurídico firme como para saber dónde se ubica el Hospital Italiano desde el punto de vista 
empresarial, con respecto a sus deudores, trabajadores e instituciones, tanto mutuales como no 
mutuales, y con esto último me estoy refiriendo a los servicios que prestan, por ejemplo, los doctores 
Leborgne y Bosch. 


En primer lugar, me gustaría saber qué opinan como síndicos y liquidadores de la institución 
respecto a si esta licitación es viable con esos requisitos, habida cuenta de que hay una abultada 
deuda de US$17:000.000, y más de cuatrocientos funcionarios. Quien compre el Hospital Italiano va a 
tener que tomarlos con las características que tienen. 


En segundo término, quisiera saber si han hecho un cálculo de cuánto es el subsidio neto 
mensual de Mutualista Universal a la liquidación del Hospital Italiano; tengo entendido que arrienda 
servicios y, por tanto, tiene que efectuar un determinado pago de, por ejemplo, cien. A su vez, las 
finanzas de Mutualista Universal están financiando el déficit operativo del Hospital Italiano en, 
supongamos, cincuenta, por lo que el subsidio neto sería de menos cincuenta. 


Desde el punto de vista sanitario, teniendo en cuenta las circunstancias que estamos 
viviendo y, además, la naturaleza de esta Comisión, quisiera saber cuál es la situación actual del 
Hospital Italiano. En primer lugar, quisiera saber si tiene un Director Técnico y, si es así, quién es 
porque, en ese caso, es la persona responsable ante el Estado de todo lo que ocurra desde el punto de 
vista asistencial en ese Hospital. Dentro de esa misma línea, también me gustaría saber si en la actual 
situación jurídica -luego de que se le haya retirado la personería jurídica- se ha tramitado ante el 
Ministerio de Salud Pública la continuación de la autorización para funcionar que tiene que tener todo 
organismo asistencial. Quizás esta Cartera hay dicho que no se necesita esa autorización asistencial 
porque continúa vigente la que existía, cosa que se puede hacer por medio del reconocimiento del 
Director Técnico como la persona responsable. Reitero que quisiera saber quién es responsable del 
funcionamiento asistencial del Hospital Italiano ante el Estado. 


En segundo término y respecto al aspecto sanitario, me interesa saber si funcionan los 
mecanismos de responsabilidad, es decir, si hay comité de infecciones, comité de muertes y alguna 
instancia de rendición de cuentas desde el punto de vista asistencial, frente a las autoridades actuales 
de la institución. 


En tercer lugar, quiero saber si hay planes para la incorporación de nueva tecnología, es 
decir, si se han cursado pedidos al Ministerio de Salud Pública para incorporarla y, si esto es así, cuál 
ha sido su respuesta. 


SEÑOR GERMÁN.- Antes que nada, quiero decir que les haremos llegar el pliego de la adjudicación - 
este es un documento público porque fue agregado en el expediente concursal- que, si bien no será 
una copia exacta, sustancialmente será igual al otro que se planteará a la brevedad, cuando recibamos 
la respuesta del Ministerio de Educación y Cultura al planteo que formulamos. Además, quiero aclarar 
que quien obtenga la adjudicación del Hospital Italiano en las condiciones que mencionamos, no 
deberá hacerse cargo del pasivo. Entonces, en proporción a los créditos de quien gane la licitación, a 
medida que se reciba dinero, esta liquidación le irá pagando proporcionalmente, a prorrata, a los 
distintos acreedores. 


SEÑOR SOLARI.- Estoy totalmente de acuerdo en que todavía no se ha dado la aprobación por parte 
del Ministerio de Educación y Cultura con respecto al nuevo pliego, pero tengo entendido que sigue los 
lineamientos de la licitación anterior. En ese sentido, si no entendí mal, la licitación anterior establecía 
como uno de los requisitos que la oferta fuera superior al 50% de la tasación. No me queda claro si la 
tasación es de US$ 17:000.000 o esa cifra corresponde a ese 50%. 


SEÑOR GERMÁN.- Los US$ 17:000.000 son el 50% de la tasación. 


SEÑOR SOLARI.- Entonces, quiere decir que quien compre tendrá que poner, por lo menos, US$ 
17:000.000, además de mantener la fuente y las condiciones de empleo a los cerca de 450 
funcionarios que actualmente tiene el Hospital. 


SEÑOR FERREIRA.- La cifra de US$ 17:000.000 es importante y tenemos claro que difícilmente 
pueda ser asumida al contado por algunas de las instituciones de asistencia médica, pero nada impide 
que se haga una oferta con un plazo a crédito. 


En julio de 2010, cuando se produjo la intervención del Poder Ejecutivo, había alrededor de 
veinte pacientes y hoy, aun con dificultades y continuando con la gestión que se venía realizando, se 
están ocupando unas 100 camas, si bien hay capacidad para llegar fácilmente a las 140. Además, se 
han realizado algunas reparaciones estructurales, así como la apertura de la Maternidad y de la 
Pediatría Neonatológica. 


Sabemos que hay interesados en presentarse a la licitación porque tenemos los antecedentes 
del CASMU, de la Mutualista Universal y del Círculo Católico. Teniendo en cuenta el potencial del 
Hospital Italiano, pensamos que si la institución hace una buena gestión e incrementa la capacidad de 
camas puede plantear una propuesta consistente en pagar una parte al contado y otra a través de un 
proyecto viable, de cancelación en un plazo razonable. Entendemos que es factible que alguna 
institución se presente a la licitación. 


SEÑOR PRESIDENTE.- ¿Esos US$ 17:000.000 comprenden la adquisición del inmueble del Hospital 
Italiano? 


SEÑOR FERREIRA.- Sí, comprende todo el inmueble. 


SEÑORA ACEVEDO..- Cuando se produjo la intervención del Poder Ejecutivo se hizo un contrato con 
el doctor Leborgne por el cual se realizaría una determinada cantidad de inversiones, pidiendo que 
fuera, como mínimo, por ocho años. Se nos consultó -en ese momento éramos interventores, no 


síndicos- y no nos opusimos. El contrato con el doctor Leborgne es del año 2010 al 2018, o sea, es el 
único que pasa el 2014. Esa era la excepción. 


SEÑOR PRESIDENTE.- ¿Quién lo firmó? 


SEÑORA ACEVEDO.- Lo firmó la intervención del Poder Ejecutivo y nosotros lo autorizamos por la 
inversión que se realizaba. 


SEÑOR GERMÁN.- Los contratos se celebraban con conocimiento y sin oposición del Magistrado 
actuante. Siempre se trató de que fueran por el mínimo lapso porque, evidentemente, quien recibe al 
Hospital Italiano tiene que respetarlos. 


SEÑORA ACEVEDO.- Quiero responder al señor Senador que el Director Técnico es el doctor Viotti. 


Cabe aclarar que desde que cesó la intervención, a fines de junio de 2011, y hasta diciembre 
de ese año, el Hospital Italiano no tuvo déficit; la institución quedó ordenada de tal manera, que en ese 
período que ellos denominan de “alta hotelería” -o sea, en que todo el Hospital trabaja a full- no lo ha 
registrado, aunque sí en los meses de enero y febrero. 


SEÑOR SOLARI.- Es decir, en el verano. 


SEÑORA ACEVEDO.- Asimismo, durante todo este período se efectuaron reformas en el Hospital 
Italiano. 


SEÑOR PRESIDENTE.- Me gustaría saber a cuánto asciende el pasivo y cuál es su composición; 
recuerdo que en algún momento se dijo que el 87% era por acreedores estatales. 


Además, quiero conocer a cuánto ascendió el aporte del Estado en todos esos meses en los 
que se registró ese déficit tan importante. En definitiva, me interesaría saber cuánto dinero terminó 
desembolsando el Ministerio de Economía y Finanzas para sustentar la existencia del Hospital Italiano 
con posterioridad a la intervención. 


SEÑOR GERMÁN.- Antes de ceder la palabra al contador Ferreira, quiero aclarar que la respuesta a la 
interrogante formulada depende del momento en que se hace, porque podría haber alguna diferencia. 
Digo esto, obviamente no porque el pasivo se siga generando, sino porque en un ámbito concursal se 
tiene que hablar de pasivo concursal -que es el que se genera hasta la fecha de la declaración del 
concurso- y posconcursal. Este último tiene un régimen diferente pues se cobra, en primera instancia, 
por parte de los acreedores; en cambio, en el pasivo concursal también hay clases de créditos. En este 
caso, no hay privilegios especiales -por lo tanto, no hay prenda ni hipoteca- pero sí privilegios 
generales, como los que tienen los trabajadores, cuyo pasivo es relativamente pequeño y fue posible 
ponerlo al día con procedimientos de pronto pago, pedidos y autorizados por el Juzgado. Ahora bien, 
también existen pasivos privilegiados del Estado -de DGI, BPS e Intendencia de Montevideo, entre 
otros- en los que se toman en cuenta dos años anteriores a la fecha de la declaración del concurso. 


También en el marco concursal existía buena parte del pasivo quirografario o común y un 
pasivo subordinado, tanto para las dos clases de subordinación de pasivos como para las multas y 
demás sanciones pecuniarias -que para la ley concursal constituyen pasivos subordinados- 
fundamentalmente relacionadas con la Intendencia de Montevideo, la UTE, etcétera. 


Otra clase de pasivos subordinados es aquella que tiene especial vinculación con el deudor. 
La Aupe ha procedido a la subordinación por entender que, al haber sido Directivo, existía especial 
vínculo con el deudor. Aquí no estamos emitiendo un juicio de valor, sino dejando en claro que si tenía 
especial vínculo con el deudor debe ser considerado un pasivo subordinado. 


Luego de la resolución del Ministerio de Educación y Cultura, sería jurídicamente posible 
sostener que si no hay concurso, excepto para continuar con la discusión sobre la verificación de 
algunos créditos por razones de economía procesal, tampoco existirían las clases de créditos que 
prevé la ley concursal. De ser así, a la fecha actual no estaríamos hablando de un pasivo concursal y 
posconcursal, no privilegiado, quirografario y subordinado, sino de un solo pasivo. 


SEÑOR PRESIDENTE.- ¿A cuánto asciende ese pasivo? 


SEÑOR GERMÁN.- Quiero aclarar que tampoco es posible saber al día de hoy de cuánto es ese 
pasivo, porque algunos se encuentran en juicio por entender que existen posibilidades de que sean 
favorables determinadas denuncias de crédito que en su momento no fueron verificadas por falta de 
elementos probatorios. Si alguno de esos elementos probatorios se consiguiera o, eventualmente, 
hubiera una sentencia en la que se reconoce el pasivo, cambiaría con cierta relevancia dicho pasivo. 


SEÑOR FERREIRA.- No hemos traído la información exacta, pero en lo que tenemos pendiente 
entregar por escrito se encuentra un detalle de acuerdo al tipo de clasificación de los créditos en 
privilegiados, subordinados, litigiosos, la deuda post concursal, junto con lo que nos pidieron del 
subsidio neto de Mutualista Universal y el aporte del Estado. Con respecto a todo eso, preferiríamos 
hacer la entrega por escrito con fecha de corte del 29 de febrero. Conceptualmente, no ha cambiado 
demasiado la situación desde el último informe que recibieron, tal como dijo la doctora Acevedo. Hubo 
algunos meses en los que el sanatorio fue autosustentable y, por lo tanto, no presenta una variación 
significativa. Repito que los números exactos se los haremos llegar en el informe por escrito. 


SEÑORA ACEVEDO.- Es importante señalar que en el pasivo laboral había aportes no vertidos por 
anteriores Directivas, por ejemplo, al Banco de la República y a cooperativas de ahorro y crédito, por lo 
cual los trabajadores estaban embargados e, incluso, algunos con trámite de desalojo. Esta sindicatura 
-si bien ya se ha hecho la denuncia en el Juzgado del Crimen Organizado y hay juicio pendiente- para 
no seguir perjudicando a esos trabajadores, se ha encargado de cancelar dichos pasivos. Eso ya se ha 
efectuado. 


SEÑOR PRESIDENTE.- ¿Qué es lo que está en el Juzgado del Crimen Organizado? 


SEÑORA ACEVEDO.- Por esos fondos no vertidos se hizo una denuncia penal, por parte de la 
intervención del Poder Ejecutivo. Por nuestra parte, cancelamos los pasivos para no continuar 
perjudicando a los acreedores laborales que, como dije, tenían pendientes embargos, desalojos, 
estaban en el clearing, etcétera. 


SEÑOR GERMÁN.- En el entendido de que podía haber elementos que demostraran la posibilidad de 
delitos, los interventores designados por el Poder Ejecutivo hicieron una denuncia penal en el Juzgado 
que mencionó la doctora Acevedo. Parte de lo que se entendía que podía haber generado una 
situación delictiva era la existencia de retenciones que no fueron aportadas, por ejemplo, en el caso del 
Banco de la República. Si eso fue o no delito, lo resolverá la Justicia. 


SEÑORA ACEVEDO..- Se trataba de retenciones de los sueldos que no se vertían a las instituciones 
correspondientes, por lo cual estas iniciaron juicio contra los trabajadores y, ante ello, la sindicatura 
procedió a cancelar dichos adeudos. Eso se hizo ahora. 


SEÑOR GALLO.- Con respecto a ese tema, me gustaría saber si dentro de lo que refiere a la denuncia 
se encuentra un procedimiento utilizado anteriormente, por el que algunos funcionarios que tenían 
deudas a cobrar crearon sociedades anónimas que habrían sido autorizadas por la directiva para que 
se les cediera el cobro de determinados contratos que tenían. 


SEÑOR GERMÁN.- Nosotros -me refiero a la doctora Acevedo y al contador Aguerre, no al contador 
Ferreira, quien participó a posteriori- fuimos citados en calidad de testigos en dicho Juzgado. Cuando a 
mí se me preguntó acerca de este asunto, respondí que no tenía conocimiento. Desconozco si la 
doctora conocía el caso; pero, reitero, en lo personal, nunca supe de la existencia de eso. 


Y repito, la denuncia no fue realizada por Aupe, sino por los interventores en la etapa en que 
estaban los del Poder Ejecutivo. 


SEÑOR SOLARI.- Quisiera insistir en cuanto a las preguntas sanitarias que formulé, ya que esta es 
una Comisión de Salud y creo que es importante dejar constancia de esa situación. 


Con respecto a eso, ustedes me respondieron que el actual Director Técnico es el doctor 
Viotti, que era el mismo que estaba durante el régimen de la intervención. Me gustaría saber, reitero, si 
existe una autorización para funcionar, habida cuenta de que el Hospital Italiano está en liquidación y, 
por ende, puede contar o no con la autorización sanitaria como para seguir funcionando. 


Recuerdo que en el caso del Sanatorio de Obreras y Empleadas “Catalina Parma de Beisso”, 
cuando se canceló la personería jurídica, también se canceló la autorización para funcionar. 


En segundo lugar, también me gustaría saber a quién reporta el Director Técnico, es decir, a 
quién rinde cuentas dentro del Hospital Italiano. 


SEÑOR GERMÁN.- Nosotros tomamos conocimiento del asunto unos cuantos días después de 
nuestra designación como liquidadores. Además de designarnos como liquidadores del Hospital 
Italiano, también se le quitaba la personería jurídica a la asociación civil. 


Todo se hizo en base a una normativa de larga data, aún vigente. Posiblemente esta no sea 
lo suficientemente extensa y clara -estoy hablando desde un punto de vista jurídico- como para poder 
llegar a una interpretación única al respecto. 


Si uno tuviera en cuenta cómo se liquidan, por ejemplo, las sociedades comerciales según la 
Ley N* 16.060, es muy claro porque primero tiene que haber una causal de disolución, luego se 
procede a la liquidación realizando el activo, cancelando el pasivo y, finalmente, se procede a la 
inscripción en el Registro Público de Comercio y pierde la personería jurídica. 


Por lo tanto, parecería que aquí el régimen es el inverso puesto que primero se quita la 
personería jurídica y juntamente con eso se nombran liquidadores. Esto podría generar alguna 
confusión desde el punto de vista jurídico. Tanto es así, que nosotros nos presentamos ante el 
Ministerio de Educación y Cultura para plantear cómo debía interpretarse la normativa aplicada y cuál 
debería ser la salida. 


Es de hacer notar que todavía tenemos algunas dudas que aún no han sido evacuadas. Lo 
tendríamos clarísimo si esto hubiera sido planteado en otra situación. 


La ley también es clara en lo que tiene que ver con sedes de fundaciones, pero no en lo que 
refiere a sedes de asociaciones civiles -esto se debe a que fueron normas posteriores- y también en lo 
que respecta a sedes de sociedades comerciales. 


Por lo tanto, pueden quedar algunas dudas o lagunas con relación a la forma en que se 
interpreta. Hubiera sido mucho más lógico que primero se designara la liquidación, y al finalizar la 
misma se quitara la personería jurídica. Dentro del Ministerio de Educación y Cultura está previsto 
quitar la personería jurídica como la sanción más grave de un conjunto de sanciones que van desde el 
simple apercibimiento hasta esta última, que es la más gravosa. Las razones que esgrime el Ministerio 
de Educación y Cultura para retirar la personería jurídica están relacionadas con la actuación o la no 
actuación, y se vinculan a la Asociación Civil Hospital Italiano Humberto | con relación a sus integrantes 
y directivos. 


SEÑOR PRESIDENTE.- Están liquidando una sociedad de hecho. 


SEÑOR GERMAN.- Jurídicamente tampoco sería una sociedad de hecho. 


SEÑOR SOLARI.- Señor Presidente: desconozco si es de estilo o no pero, de cualquier manera, voy a 
decir lo siguiente y no es una recomendación, sino una sugerencia: propongo que Aupe se presente 
ante el Ministerio de Salud Pública en forma documentada a los efectos de aclarar su situación para 
que se le autorice a funcionar ya que si, por ejemplo, los hechos de notoriedad hubiesen acontecido en 
el Hospital Italiano, se habría planteado una situación prácticamente imposible de solucionar. 


SEÑORA ACEVEDO.- Ya lo hicimos, señor Senador. Nos presentamos ante el Ministerio de Salud 
Pública e informamos que fuimos nombrados liquidadores y que, como policía sanitaria, dicha Cartera 
debía encargarse de las habilitaciones y demás requisitos para seguir funcionando. 


SEÑOR SOLAR!I.- ¿Cuál fue el resultado obtenido? 
SEÑORA ACEVEDO.- El Ministerio todavía no se expidió. 


SEÑOR GERMAN.- Tengan en cuenta que tuvimos conocimiento de la situación a mediados del mes 
de febrero. ¿Cuáles eran las posibilidades? No podíamos interpretar la normativa para algo contrario o 
cualquier realidad fáctica. No se podía decir que como se retiraba la personería jurídica no existía nada 
porque, de hecho, se mantenían los contratos, los trabajadores, la fuente de trabajo y seguían 
brindándose los servicios asistenciales. Partimos de la base de que la personería, más allá de que la 
hubiesen retirado, permitía que siguiera funcionando una entidad -en este caso, el Hospital Italiano- en 
las mismas condiciones en que estaba desempeñándose anteriormente. Al mismo tiempo, nos 
presentamos inmediatamente ante el Juzgado Letrado de Concursos para ver cómo interpretaba esta 
nueva realidad, y ante los Ministerios de Educación y Cultura y de Salud Pública para explicarles qué 
pasos se entendían pertinentes. Además, en algún momento tuvimos una conversación con el señor 
Ministro, quien nos habló de la voluntad de la Cartera y nos pareció muy lógica, puesto que le 
preocupaba el tema de la salud y el mantenimiento de la fuente de trabajo y de la unidad productiva. 
Este aspecto siempre se tuvo en consideración para cualquier tipo de salida que tuviera el Hospital 
Italiano. 


SEÑOR PRESIDENTE.- El tema es sobre quién recaen las responsabilidades emergentes de las 
prestaciones sanitarias. Es difícil entender que ustedes no hayan sido consultados antes de tomarse 
una decisión de esta naturaleza. 


SEÑOR SOLAR!I.- Eso ya no depende de ellos. 


SEÑOR GALLO.- Comparto el planteamiento formulado por el señor Senador Solari. Creo que en este 
momento hay una zona gris de responsabilidades, que hay que dirimir rápidamente porque es 
peligrosa. 


De acuerdo con lo que se ha aportado aquí, entiendo que el Ministerio de Salud Pública no 
tiene ningún relacionamiento directo con lo que significa el control de la gestión. En su momento 
decidió la intervención y luego, ¿quedó fuera? Por ejemplo, si hubiese déficits operacionales, ¿quién 
los subsanaria? ¿El Ministerio de Salud Pública? 


SEÑOR GERMAN.-- Por contrato, la Mutualista Universal, señor Senador. 


SEÑOR GALLO..- Quiere decir que el Ministerio no está conectado de ninguna manera o no tiene un 
relacionamiento con este emprendimiento de la salud. 


SEÑOR GERMÁN.- La pérdida de la personería jurídica se mantenía hasta febrero; era el mismo 
sujeto de derechos y mantenía las mismas condiciones con un Director técnico, en forma 
independiente de que, concursalmente, lo administrara primero una intervención dispuesta por el Poder 
Ejecutivo y, posteriormente, una sindicatura dispuesta por el Poder Judicial. Eso se mantenía. 
Eventualmente puede llegar a tener alguna complejidad desde el punto de vista interpretativo en 
cuanto a qué sucede luego de la pérdida de la personería jurídica. Ese es otro tema. Evidentemente, 
no existen demasiados antecedentes o, por lo menos, nosotros no los conocemos. Es obvio que esto 


tampoco quiere decir que Aupe mañana sea el sucesor porque en ese caso sabemos cuál es la 
responsabilidad, ya que la vieja Ley N* 2.904 establece qué les pasa a quiénes adquieren un 
establecimiento sin realizar lo que marca la normativa. Al presentarnos ante el Juzgado Letrado de 
Concursos expresamos que, desde nuestro punto de vista, en cierta medida podría sostenerse que 
quien autoriza, reconoce la personería y, a su vez, está legalmente facultado para quitarla, es el 
sucesor que, a su vez, designa a Aupe para que proceda a la liquidación, que implica ni más ni menos 
que adjudicar el activo y la unidad de funcionamiento y, al mismo tiempo, con su producido tratar de 
cubrir el pasivo. 


SEÑOR PRESIDENTE.- Damos la bienvenida al contador Aguerre que acaba de llegar. 


SEÑOR AGUERRE.- Pido disculpas, pero tuve que acudir a una audiencia judicial y, si bien 
previamente le expliqué a la Jueza mi situación, me dijo que ella tenía prioridad. 


SEÑOR AGAZZI.- Venimos siguiendo este proceso desde hace un tiempo. Nosotros realizamos la 
primera entrevista en mayo del año 2010; en esa oportunidad, asistieron las autoridades del Hospital 
Italiano, autoridades del Ministerio de Salud Pública, de la sociedad italiana y trabajadores. Quiere 
decir que hemos seguido el tema de lejos, en base a la información que se nos brindó. En realidad, el 
último dato que recibimos fue que mensualmente el Hospital Italiano tenía un déficit y una 
incertidumbre jurídica sobre su futuro, incluso después de haber pasado por algunas situaciones 
complejas como la de aquella empresa italiana que se instaló, estuvo administrándolo, pero luego no 
llegó a un acuerdo. Era una empresa que estaba dentro del Hospital Italiano porque había designado 
un médico responsable. 


SEÑOR GERMÁN.- Era el doctor Poliedro. 


SEÑOR AGAZZI.- Más adelante, recibimos la siguiente información -leo textualmente-: “El juez de 
concurso de segundo turno lo aceptó y nombró como administradores a síndicos designados por Aupe. 
La resolución establece que el activo del Hospital Italiano es suficiente para satisfacer el pasivo”. 


SEÑOR GERMÁN.- ¿De dónde proviene esa información? 


SEÑOR AGAZZI.- Esto consta en una versión taquigráfica que corresponde a la comparecencia de la 
Junta Directiva del Hospital Italiano. 


SEÑOR GALLO.- ¿Quién mencionó esos datos? 


SEÑOR AGAZZI.- Estas palabras corresponden a la versión taquigráfica del señor Silva, que era 
directivo del Hospital Italiano. 


SEÑOR GERMÁN..- Si lee todo el texto, podría darle una opinión al respecto. 


SEÑOR AGAZZI.- Esta es la versión taquigráfica de la sesión realizada el 7 de junio de 2011, la 
primera vez que oí hablar de Aupe en esta Comisión. 


Según lo que dijo esa persona: “El juez de concurso de segundo turno lo aceptó y nombró 
como administradores a síndicos designados por Aupe”. No sé si esto es correcto. 


SEÑOR GERMÁN..- Ahí hay un error; eso no es así. Como Aupe, a su vez, es el síndico designado por 
el Juez de concurso, al ser persona jurídica tiene que actuar a través de personas físicas y, en este 
momento, quienes la integramos somos los aquí presentes. Pero el interventor designado por el Juez 
en el caso del Hospital Italiano -primero interventor concursal y luego síndico concursal- es la 
Asociación Uruguaya de Peritos, Aupe. 


SEÑOR AGAZZI.- En aquel momento el pasivo total del Hospital Italiano se estimaba en un cierto 
monto -cientos de millones de pesos- más un déficit mensual. En realidad, quiero decir -y pido que 
conste en la versión taquigráfica- que de acuerdo con lo que se nos explicó aquí, este pasivo mensual 
en cierto período del año se terminó gracias al auxilio de la tarea asistencial, que algunos meses del 
año tiene más actividad y otra, menos. 


SEÑOR GERMÁN..- El déficit que se mantiene es el estructural, aunque se ha logrado abatirlo un poco 
y, al mismo tiempo, en un período muy especial -entre julio de 2011 y fines de ese año- no hubo 
pérdida. De todos modos, ese déficit estructural viene desde finales del siglo XX, no es de ahora y se 
podría estimar en $ 5:000.000 mensuales durante un lapso bastante prolongado. 


SEÑOR AGAZZI.- A esto se sumaban otros pasivos anteriores porque hacía muchos años que no se 
les pagaba el aguinaldo a los funcionarios. Había pasivos que estaban en una bolsa a los que se 
agregaba el déficit de funcionamiento. Entonces, de la explicación técnica que ustedes nos han dado 
aquí, en la Comisión, a propósito de las decisiones que se han tomado y a través de la regulación del 
funcionamiento, surge que ha mejorado el pasivo de funcionamiento, aunque no el estructural. 


SEÑOR GERMÁN.- Es exactamente así, señor Senador. Respecto a esas viejas deudas también se 
aprobó un concordato por el cual el Hospital Italiano se vio obligado a pagar el 5% de ellas con dinero 
del Ministerio de Economía y Finanzas. En cuanto a las viejas deudas con los trabajadores, la mayoría 
de ellas -con escritos y autorizaciones expresas del Juez- se fueron cancelando mediante el sistema 
de pronto pago previsto en la Ley Concursal. 


SEÑOR FERREIRA.- Quería aprovechar para mencionar que desde la intervención que designó el 
Poder Ejecutivo se mantienen al día las deudas salariales generadas y también ha disminuido la 
conflictividad laboral en cuanto a paros y ocupaciones, que no se han dado en todo este proceso. De 
todas formas, no es que nosotros estemos defendiendo una gestión que queremos que se mantenga 
en el tiempo, ya que nuestra finalidad es terminar lo antes posible en tanto se podría decir que pusimos 
la casa en orden, mejoramos la ocupación y algunas cosas dentro de lo que entendíamos pertinente. 
Insisto en que nuestra finalidad es que una institución especializada en la gestión de un sanatorio tome 
la unidad productiva lo antes posible. Este es el objetivo que tenemos y queremos que sea cuanto 
antes. 


SEÑOR GERMÁN.- Y también en la función. 


SEÑOR PRESIDENTE.- Quiero señalar que los trabajadores nos han pedido una audiencia, pero 
desde el inicio ellos desean pertenecer a ASSE; seguramente, harán el mismo planteo. Evidentemente, 
este pliego licitatorio que se confecciona es para que quien se haga cargo de los U$S 17:000.000, en 
definitiva, haga lo propio con los trabajadores, por lo que seguirán perteneciendo al sector privado de la 
salud. 


SEÑOR FERREIRA.- Una de las cosas que tuvimos en cuenta en el pliego licitatorio es que se 
contemple la continuidad de las fuentes de trabajo y que se respeten los derechos adquiridos. 


SEÑOR PRESIDENTE.- Entonces, se prevé que ASSE pueda ser ofertante en esta licitación. 
Anteriormente se había señalado algún problema jurídico y no entendía el porqué. 


SEÑOR GALLO..- Era por el tema de la expropiación. 
SEÑOR PRESIDENTE.- Si no hay más preguntas, les agradecemos su presencia. 


(Se retiran de Sala el Síndico Judicial y los Liquidadores Administrativos del Hospital Italiano.) 


Linea del vie de náaina 
Montevideo, Uruguay. Poder Legislativo. 


